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ICU入室前訪問の見直し
lCU・救急医療センタ ○ー田口裕子　泊　川原
　中島　中野
はじめに
　当集中治療部（以後ICUと略す）では、手術下す
べてのICU入室予定患者に対し、手術日より2～3
日前にICUの主にフリー業務の看護婦が入室前訪問
当日に病棟に連絡を入れ，情報収集、面接、ICU見
学を含む入室前訪問を行っている。しかし、訪問時、
カルテや患者が整わず情報収集や面接ができなかった
り、病棟看護婦との情報交換をする機会が少ないなど
現在の入室前訪問を見直す必要性を感じた。そこで病
棟看護婦とICU看護婦の入室前訪問に対する意識調
査をしたので報告する。
対象
　ICU看護婦14名、外科系病棟8F、11E、　lIW、
12E、12W、13E、13W、16Eの看護婦179名（婦長、
看護助手除く）ICU入室することが比較的多い患者
のいる外科系病棟とした。
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目的
　ICUと病棟看護婦の入室前訪問に対する意識調査
を行い今後の入室前訪問に役立てる。
方法
質問紙調査　回収率　ICUlOO％　病棟96％
結果
　ICU看護婦が入室予定患者すべてに入室前訪問を
行っていること
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入室予定患者の訪問について
・すべての患者に必要
・希望する患者のみ必要
・主治医の指示がある患者に必要
・病棟看護婦の判断で必要のある患者
・希望する患者もしくは病棟看護婦
の判断で必要のある患者
・希望する患者もしくは主治医の指示
と病棟看護婦の判断
・希望する患者もしくは主治医の指示
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入室前訪問時ICU看護婦と情報交換を行ったことは
・ある　32％　　・ない　68％
入室前訪問時病棟看護婦と情報交換を行ったことは
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　ICU入室予定患者に、入室前訪問を行う事につい
て必要と応えた病棟看護婦は87％、ICU看護婦は
71％と多くの看護婦が入室前訪問を必要と考えている
ことが明らかになった。しかし、入室前訪問の必要性
を感じている病棟看護婦も、情報収集を行っているこ
とはよく知っているが、面接、見学は充分に理解して
いないことがわかった。特にそれはICU入室が比較
的少ない病棟に著明であった。
　この病棟ごとの差を少なくするためには、ICU看
護婦が、日頃行っている訪問の内容を具体的に各病棟
に示し働きかけていく必要がある。
　また、自らICU看護婦と情報交換をしている病棟
看護婦は32％であり、病棟看護婦が行った手術前オリ
エンテーションの内容がICU看護婦に伝わらず、オ
リエンテーションが重複し、患者主体の有効なオリエ
ンテーションが行われてないと思われる。患者が手術
やICU入室についての不安を軽減し、病棟とICU
の看護が継続されるためのオリエンテーションを病棟
看護婦と共に考えていく必要がある。
　入室前訪問を行う時間は、病棟看護婦の52％が14時
以降が適切と答えた。しかし、ICUで実際に行って
いる時間はICU業務都合上10　一　12時、13　一　14時と
病棟看護婦が適切と思っている時間にあっていない。
病棟看護婦の14時以降が適切と答えた理由としては、
検温が終り、患者の検査も終了し、病棟が落ちついて
いる。また家族も来棟しているからという理由であっ
た。この事より、今行っている時間帯では病棟看護婦
はICU看護婦と充分に情報交換できなかったり、面
接に参加できなかったのではないかと考える。入室前
訪問に行くことを病棟に知らせるのも入室前訪問に行
く直前であり、病棟看護婦も業務調整が行えないか
らだと考える。そこで病棟看護婦と事前に連絡をとり
病棟看護婦がICU看護婦と情報交換ができ、病棟看
護婦、家族が面接に参加できるような日時の設定を考
えた入室前訪問の計画を立てておく必要があると思わ
れる。それにより入室前訪問に対する共働意識も高ま
り、患者にとって安全・安楽な治療、看護が行われ、
不安の軽減につながるのではないかと考える。
まとめ
　本来、入院前訪問は患者の不安を軽減することを目
的としている。しかし看護婦の関わり方によっては、
かえって不安を増強することにもなり兼ねない。入室
前訪問の見直しをするにあたり、患者に一番近い立場
である病棟看護婦と協力体制をとっていくことが重要
である。
おわりに
今回研究を行うにあたりアンケートに御協力して頂
いた病棟看護婦の皆様に感謝いたします。
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